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2 外傷性後頭動脈動脈瘤の一治験例
（社会保険中央総合病院　脳外科）0斎藤公男，
　　　　　　　　　　　　　大岩泰之，古豪群己
　外傷性後頭動脈動脈瘤は比較的稀である。最近我
々はこの1例を経験したので，外傷性動脈瘤の形成
機序を中心に病理学的検討を加え報告した。症例は
55歳男性，頭部外傷後の無痛性拍動性の頭皮下腫
瘤を主訴とした。右頸動脈撮影にて屈曲蛇行する後
頭動脈及びその末梢に動脈瘤を認めた。動脈瘤摘出
標本では，流入動脈よりっながる外膜を認め，中膜
平滑筋層は，流入動脈から瘤内に入ると，伸展断裂
する真性動脈瘤であった。
　外傷性動脈瘤の形成機序としては，Ferisや
Morganらが諸説を提唱しているが，我々の症例で
は，その病理所見より外力による血管壁の不全断裂
が起こり，外膜の損傷がないままに動脈瘤が成長し
たものと思われた。
1 小児鞍上部クモ膜嚢胞の一例 3 外傷性前大脳動脈動脈瘤の一例
（脳外科）○長谷川浩一　武田泰明，原岡　嚢
　比較的稀な鞍上部クモ膜嚢胞の一例を経験したの
で，若干の文献的考察を含め報告する。
　症例は，7歳男，現病歴は，平成元年11月16日
サッカー練習中後頭部打撲し，近医受診。頭部CTに
て鞍上部に異常指摘され精査目的にて同年11月28
日入院となる。入院時所見は，身長，体重，いずれ
も標準である。神経学的所見，血液血清学的検査は
異常認めず，内分泌学的検査にて，成長ホルモン基
礎値の低値並びに負荷テストにおいて，無～低反応
を認めGH分泌不全と判定された。
　頭部X－P，CT，　CT－C，　MRIにて鞍上部
クモ膜嚢胞が示唆された。
　手術は嚢胞開放術を行った。所見は，クモ膜が2
層に離開しており，Liliequist’s　membraneを重視す
るFOXの仮説を支持するものであった。
（八王子医療センター　脳外科）○山田裕二，
　　　　　　　　　　　　　河合秀彦，永井恭介，
　　　　　　　　　　　　　福田忠治，蓮江正道
　前大脳動脈に発生した外傷性動脈瘤の一例を経験
したので文献学考察を加え報告する。症例は20歳
の男性で，CT　scan上，大脳半球間裂の高吸収域を
認め，脳血管写を施行したところ，脳梁周囲動脈に
外傷性動脈瘤を認めた為，trapping及びremova1
を施行した。外傷性動脈瘤は，頭蓋内動脈瘤の1％
未満であり，比較的稀である。若年男性に多く，外
傷に遭遇する頻度と一致している。頭部外傷後の
CTscanにて，大脳半球間裂の高吸収域や血腫，
脳梁出血を認めた場合には積極的に脳血管写を施行
すべきである。治療法は原則として手術でneckが
脆弱の為，trapp　i㎎やremova1が施行されている
場合が多く，病理組織学的には仮性動脈瘤である頻
度が高い。
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